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論文内容要旨
 【研究目的】
 思考障害は精神分裂病の基本障害であり,精神分裂病の発病・再発に関する脆弱性のメカニズ
 ムを解明する際には思考障害について検討することは重要である。本研究では,軽度の思考障害
 の評価方法として有用であるThoughtDisorderIndex(TDI)を用いて,分裂病性思考障害の
 特徴を抽出することを目的とした。
 【研究方法】
 検査の趣旨を説明し同意が得られた東北大学医学部附属病院精神科にて治療中でICD-10の診
 断基準を満たす症状の安定した分裂病群37例,気分障害群6例,神経症性障害群25例および精
 神疾患の既往のない健常対照群19例を対象とした。被検者のロールシャッハテストにおける言
 語的反応を用いてTDIにより思考障害を評価するとともに,BriefPsychiatricRatingScale
 (BPRS)により精神症状を包括的に評価した。TDI総得点,各項目得点およびHoユzmanらによ
 る4つの因子(「連合弛緩」,「結合的思考」,「解体」,「特異的言語表現」)得点,BPRS総得点,
 各項目得点およびGuyによる5っのクラスター(「不安一抑うつ」,「エネルギー欠如」,「思考障
 害」,「活動性亢進」,「敵意一猜疑心」)得点を算出して,得られたデータに関して,Kruska1-
 Walhs順位分散分析,Wilcoxon順位和検定,Spearman順位相関係数を用いて統計学的に検討
 した。
 【研究結果および考察】
 ①BPRS得点:各疾患群のBPRS総得点に関しては3群間で有意差を認めず,その得点より
 3群ともに精神症状がほぼ同程度に安定した状態にあるといえた。②TDI得点:TDI総得点は
 分裂病群が最も高得点であり,次いで神経症群,気分障害群,健常対象群の順で,4群間で有意
 差を認めた。因子得点に関しては,「連合弛緩」,「特異的言語表現」の2っの因子で4群間に有
 意差を認めた。「連合弛緩」得点は分裂病群および神経症群が健常対照群より有意に高く,「特異
 的言語表現」得点は分裂病群が神経症群および健常対照群より有意に高かった。③臨床変数と
 TDI総得点との関連:分裂病群において,TDI総得点と教育年数との間に有意な負の相関を認め
 た以外に,各群においてTDI総得点と検査時年齢,教育年数,性別との問に有意な相関を認め
 なかった。分裂病群において,TDI総得点と初発年齢,罹病期間,抗精神病薬投与量との間には
 有意な相関を認めなかった。④分裂病群のTDI総得点の高得点群,中得点群,低得点群の3群
一38
F
b一
 間の差異:分裂病群をTDI総得点の高得点群,中得点群,低得点群に分類して,各因子得点が
 総得点に占めるパーセンテージ値に関して検討した結果,3群問の有意差を認めなかった。
 ⑤TDI総得点の分裂病中得点群と非分裂病高得点群との間の差異:分裂病中得点群と非分裂病
 高得点群との間では,TDI総得点には有意差を認めなかったが,4っの因子のうち,「結合的思
 考」因子得点は非分裂病高得点群が分裂病中得点群より有意に高く,「特異的言語表現」因子得
 点は分裂病中得点群が非分裂病高得点群より有意に高かった。⑥TDI得点とBPRS得点との関
 連:分裂病群では,i)TDI総得点はBPRS総得点,「思考障害」,「活動性亢進」,「敵意一猜疑
 心」クラスター得点との間に有意な正の相関を認めた。BPRS項目別には,「思考内容の異常」,
 「思考解体」,「幻覚」,「街奇的な行動や姿勢」,「疑惑」得点との間に有意な正の相関を認めた。
 且)「特異的言語表現」因子得点はBPRS総得点,「思考障害」クラスター得点との間に有意な
 正の相関を認めた。BPRS項目別には,r思考内容の異常」,r幻覚」,r街奇的な行動や姿勢」,
 「情動鈍麻」得点との間に有意な正の相関を認めた。血)「結合的思考」因子得点はBPRS総得
 点,各クラスター得点との間に有意な相関を認めなかったが,BPRS項目別には,「運動減退」
 との間に有意な負の相関,「興奮」との間に有意な正の相関を認めた。iv)「連合弛緩」および
 「解体」因子得点はBPRS得点との間に有意な相関を認めなかった。神経症群においては,TDI
 総得点および「連合弛緩」因子得点と「不安一抑うっ」クラスター得点との間に有意な正の相関
 を認め,BPRS項目別には,TDI総得点と「抑うっ気分」,「連合弛緩」因子得点と「心気的訴え」
 および「抑うっ気分」得点との間に有意な正の相関を認めた。以上より,①思考障害の全体的
 な重症度がほぼ同程度の分裂病群と非分裂病群との比較および分裂病群におけるTDI総得点の
 高得点群,中得点群,低得点群の比較の結果より,分裂病群においてはTDIの「特異的言語表
 現」因子が思考障害プロフィールの特徴とみなせる。②分裂病群においては,TDIの「特異
 的言語表現」因子とBPRS総得点,「思考障害」クラスター得点との間の関連が認められた。
 ③「特異的言語表現」により特徴づけられる分裂病性思考障害は状態の安定した時期に存在す
 ることより,分裂病の脆弱性と関連することが示唆される。
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 審査結果の要旨
 精神分裂病(分裂病)は特有の症状群で診断され,その再発しやすさと症状の慢性化の基底に
 は,脳における発症脆弱性の存在が想定されている。この発症脆弱性の解明は,分裂病の成因や
 再発機序を知る上で極めて重要である。しかし,この基底障害の解析は,分裂病特有の症状群が
 患者の主観的な体験異常を中心にしているために,おもに臨床精神病理学的な方法によって行わ
 れてきた。今世紀の臨床精神病理学的な研究によれば,分裂病の基底障害として認知障害の存在
 が推定され,それが連合障害,情報処理障害,あるいは視床の情報入力のフィルター機能障害に
 拠るといった仮説が提唱されている。しかし,分裂病にみられる認知障害の実体は,現在も不明
 である。
 本研究は,分裂病に特異的な基礎障害を客観的に解析するために,思考障害尺度(TDI)を用
 い,症状がすでに改善している分裂病者を対象にして,思考障害の特徴を抽出したものである。
 さらに,精神症状の評価尺度として標準化され,臨床研究に広く使用されているBriefPsychi-
 atricRatingScale(BPRS)を用いて,TDIとの比較を行っている。その結果,分裂病群は,
 BPRSによる症状評価では神経症群や対照群との差がなかったものの,TDIでは総得点が有意に
 高く,それは連合弛緩と特異的言語表現の2因子に由来し,後者には分裂病群に特異性を認めて
 いる。また,TDIの特異的言語表現因子の得点が,BPRS総得点とその思考障害クラスターと関
 係することも明らかになった。すなわち,BPRSでは健常対照群と差を認めないほどに改善して
 いる分裂病者でも,なおTDIの特異的言語表現因子に反映される思考障害を持っていることが
 示され,それが分裂病における長期持続性の発症脆弱性に関係する可能性が示唆された。この成
 績は,特異的言語表現因子をさらに解析することで,分裂病の脆弱性研究を前進させることがで
 きるという独創的な研究成果である。
 以上のことより,本論文は医学博士の学位を授与するに値するものと判定される。
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